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  From 1961 to 1974， 270 cases of bladder tumor were treated at the ttenter for Adult Diseases，
0saka． Actual 5 year survival rate was 66．5％ and relative 5 year survival rate was 80．59／o． ln 222
cases （829／，） TUR was performed， and for TUR－cases actual 5 year survival rate was 86．29，tt． We
think that most of low grade， low stage bladder tumors are well controlled by TUR conservativelY
even t．hough they recur frequently and some of high grade， high stage tumors are treated better by








































女  子＝  43例（15，9％）
計 270例
Table 2．年齢
20～29歳：    Iffif （ 0．4％）
3Q～39歳      13ff［1 （ 4．8％）
4月過49歳： 36例（13．3％）
50～59歳：    579［1 （21．1％）
60～69歳：    93iflj （34。5％）
フO～79歳：    58911 （21，4％）
8Q～89歳：    12修引 （ 4．4％）
無症候性血尿      173例
  ／1．OW GRADE 125例  く   HIGH GRADE 40例
            8例その他
頻尿・排尿痛÷血尿   17例
            2例 LOW GRADE（
   HIGH GRADE I5例
言尿・排尿痛      22例
            4例 LOW GRADE（





















































     Table 6・GRADEの変化




5）HIGH→LOW      2例（0．7％）
6）HIGH 1回のみ     49例（18．1％）
7）その他         5例（L9％）
8）不明         25例（9．3％）
計 270例






















！）TURのみ       176例（65．2％）
2）Open Surgery→TUR   28例（10．4％）
3）TUR→膀胱全摘除術   13例（4．8％）
4）TUR→膀胱部分切除術  5例（1．9％）
5）膀胱全摘除術．      22例（8。1％）
6）膀胱部分切除術      17例（6．3％）
7）・腫瘍単純切除術      3例（L 1％）
8）膀胱粘膜剥離術      1例（O．4％）
9）尿管皮膚詮術のみ     2例（0．7％）
lO）試験開腹術        工例（Q．4％）







































































追  跡 生存中で死亡数 c不能数瞬雛中











































































      σr：相対生存率の標準誤差
     P：実測生存率
      n：観察例数




 low grade tumor（162例）の生存率はTable l 3
とFig．2に示したごとくで5年実測生存率は80．6％，
5年相対生存率は96．O％と良好な結果であった．




Table i3．LOW GRADE TUMOR（162例）の生
存率（％）
1年 2年 3年 4年 5年
        治 療 成 績
，i）全例の生存率
 全例270例の生存率はTable l 2とFig．1に示し
たごとくで5年実測生存率は66．5％，5年相対生存率
Table 12．・全例（270例）の生存率（％）
     1ﾀ測生存率 99．4 95．87．9 83．5 80．6
期待生存率 97．O93．9 90．6 87．3 84．0
相対生存率 102．5 102．O97．○ 95．696．O
相対生存率のW準 誤 差





相対生存率 94．49L7  1A85．98L580．5
相対生存率のW準 誤差 1．8 2．3 2．9 3．2 3．5
，一一一一一・期待生存率
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Fig． 2．
Table豆4．












































          ，甲一，”曽噸期待生存率 ．
、一      実潰櫛率
  ”Ss一一一．一一一L
        －、、鴨、、
            ”一N
一一一軸●
    1年    2年    3年間   4年    5年






















   2・2i
  「
S2．S 1 74．5
   
89．4 i85．7














ss．s 1 s2．g 1 7s．s 1 72，2
  1   1 1’92．9 1 89，2 1 85．4 i 81．6
































   s一一
；o
  1年    2年    3年    4年    5年
Fig・5・TUR施行晒すべての生存率
Table 17．膀胱全摘除術施行例（35例）の生存率（％）
  1年   2年   3年   4年   5年
Fig．4． TURのみ施行例の生存率．
1年
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low grade transitional cell carcinomaの約IO％！ik将
来浸潤性膀胱癌となる危険を有していると考える．残
念ながら現在われわれがもっている手段では，膀胱に











（1970）s）もgrade l transitional cell carcin・maに対
しては保存的治療がよいが綿密なfollOW－upが必要で
あると述べており， またGreene et a1．（1973）6）をま


























































































報  告  者 症例数
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